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Inter diversa raediei practiei miuiera, quibus ipso 
fuogi debet, praecipuum procul dubio esse videtur, ut 
debile ac sineere in siugulis morbis omuia illa phae- 
nomeDa colligat, quae ad rectam illorum cognitionem 
conlribuant, et tali pacto sibi eorumdem indoles et na- 
tura elucescat. Nemo profecto inflciari potest, quod 
isliusmodi diagnoslicae historiae para sit praeceteris uti- 
lior; hac deflciente, omnes medieorum observationes 
firmis atquc tulis carenl fundamentis, ad fallaces per- 
ducuntur illationes, atque suninde summo cum aegro- 
rum discrimine incoDgrua seligitur Iberapia. 

E\ hisce breviter adumbratis facili negotio unusquis- 
que suspicari potest, quod nos e variis ralionibus qui- 
bus diaguosis morborum institui solet, unam, nempe 
exploralionem, et quidem in recla adfeclionuin abdo- 
minalium investigalione usurpatam, ut clarius a nobis 
ipsarum natura, mutationes atque diversae viscerum 
palhologicae conditiones dignoscantur, publicae com- 
rcittimus disquisilioni. Parva sane, et ab aliis in me- 
dium prolala erunt mihi, parcile oplimi leclores, refc- 
renda. 



Sub nomine c\plorationis generaliin perspeclae in- 
telligiinus exaclissimum alicujus corporis partis exa- 
men, ul plurimum ad partis ipsius stalum agnoscen- 
dum pcraclum. Atquc vcro exploralio noslra in sensu 
considcrata in cum lendit scopum, ul morborum abdo- 
minalium signa quae physica nuucupantur lantummodo 
nobis pateant; quaeque jure meritoque a ralionalibus 
distirtgui merentur. Hujusmodi modus aegros et mor- 
bos examinandi maximo in usu atque existimalione ha- 
bebalur primis medicinae temporibus, et ipse medi- 
cae artis parcns abdominalcm explorationem magni fa- 
ciebat, tum cum sequeDlibus Bese exprimil verbis: «De- 
inde qui manibus confrectavil ventrem minus falli pol- 
est, quam qoi non contrectavit. « In poslerum vero, 
dum per innumera celeberrimorum anatomicorum ex- 
perimenla utiilima aegrae bumanitali innotesccbat circu- 
lalionis ralio, et magna omnium mcdicorum fiducia eral 
in pulsuum indicalEonibus, et dum serius mcntes mor- 
lalium a theorizandi mania perturbabantur: tunc lem- 
poris morborum physica invesligatio penitus negligeba- 
lur. Nibilo tamen secius nostris temporibus apad omnes 
medicos snam existimationem vindiravit, et eo magis 
quod firmissimis pathologiae organicae fundamentis suF- 
fulla, adversus omne futurum excidium se reddidit. 

Rc quidem vera noslrae assertionts veritas quotidie 
in praxi confirmata videlur, praecipue quando de b> 
ternis thoracis atque abdominis adfectionibus pertra- 
clalur, Celcberrimus Laenneechius, ul de celcris sileam. 
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immo necessitatem in recta morborum viscerum tbo- 
racis diagnosi struenda tolo caelo deraonstravit; et ho- 
dierno aevo illius seelatores talem operam impenderunt, 
ut pecloris exploralio summum perfeclionis, ni fallor, 
tetigerit fastigium. Hoc in usum tracto praesidio ab 
ejusdem cultoribus, sedes, et morborum limites stalui 
possunt, borum natura perpeoditnr, gradus adootantur, 
atque diversa stadia phlogoseos vel inchoati exitus,ve! 
jam efTormati patent; omnes laesiones organicae cujus- 
cumque generis in cavitate neetoris existentes Laennec- 
cnii scientiae ope securius delegi possunt. 

Ast vero si tanli est momenti examen physicum tho- 
racis ad aequam sUtuendam morborum diagnosim, uon 
parum cerle refert emolamentum ad viscerum abdomi- 
nalium passiones rcvcllendas atque proximius agno- 
scendas, eo magis quod parielum mollitles manum ex- 
ploratricem invitat ad organa inclusa contreclanda, id 
quod in aliis cavitatibus, quarum parietes duris ossi- 
bus ut plurimum componuntur, fere penilus prohibe- 
lur. Praeterea non ne viscerum contentorum eorumque 
functionum dignitas atque nobililas, speciatim ventri- 
culi, intestinorum, bepatis, vesicae, uteri etc.,horuai di- 
versa munera vilae integritati necessaria, nonnullorum 
proximitas, aliorum mobilitas, innumera morborum ge- 
ncra inter se quoad naturam, sedem alque gradus dis- 
crcpantia, qui sub multiformi atque valde obscuro sym- 
ptnmafum adparalu in scenam prodeunt, non ne, in- 
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tjiiiuii, sutit lot argumenta quae nostram ad abdominis 
exploralionera rcvocare valent attenlionem? 

Inter varia adminicula cxploralionis abdominalis dia- 
gnostica recensentur auscuttatio, percusiio, txamen 
mattuale et limptex inspectio. 

I. /tmcuttatin. Nonnulli medici stethoscopiti cylin- 
drum LaenneccbiaDum summa cum Gducia ad gestatio- 
nis diagnosim adbibuerunt. Mnyor et Fodere omnium 
primi bojus scienliac fundamenta jacere. quae subinde 
Kergaradec pericula fere ad summum perfectionis addu- 
\it culmen. Ipse referl quod tubi acuslici adplicalione 
ad regioncm uteri gravidarum duo patent rumores inler 
se discrepantes. Primus brevis respirationis sono valde 
analogus, rumoi- follis atque placentalii nuncupatur; 
aller similis est sonitui horoiogii multis linteis circum- 
voluli, et dicitur rumor cordit. Primus pulsationibus 
cordis malerni isocronus aequiparare videlur sensatio- 
nem quam producunt vel musculares contracliones, aut 
vasa majora ab aliquo exlerno corpore compressa, vel 
summam refert analogiam cum roncho sibilanti aut so- 
noro peetoris, eum sonitu varicis aneurismalicae etc. 
Sonus isliusmodi juxta Kergaradec inserlioni placentae 
respondet, et a transitu sanguinis ab utero ad foetus 
vasa ejusque parles dependet. Ast haecce opinio ab aliis 
cx integro relellitur,elhoc praesertim: l.quod rumor 
placcntalis a Vclpeau in foeminis non gravidts et poly- 
pis laborantibus inveniebalur; S. Laennecchius huttc 
sub primis gravidilalis mensibus persenlivit: 3. Ken- 



nedy Itnn cum foetus jam ab aliquibus diebus vilaui 
efluderat: 4. Kennedy et Monod eumdem rumorem 
percipicbaut postquam placenta esset ejecta; 5. Collius 
ct Darley quadraginta quatuor post partum boras. 

Hisce omnibus perpensis, etsi Kergaradec opinio sat 
flrmis innilatur argumeatiB, io eam inducimur swilcn- 
tiam, quod rumoris placentalis laudabilis explicatio sit 
in vasibus pelvis sanguiferis potius quaerenda; nos 
vero omnes raliones omnesque quaestiones circa hocce 
obstelricae argumentum libenter brevitatis causa omit- 
timus. Seeundus ninior, rumor cordis duplex cum nullo 
alio rumore confundi potest. Rumor istiusmodi consli- 
tuitur a 1 20 usque ad i 50 pulsationibus inter unius 
horae momenli primi spatium percipiendis . Signum 
est (ulissimum graviditalis non solum, sed et ipsius 
foctus vitae, quod validum pracslat auxilium ad cpo- 
cham parlus lum cum ad urgentem deveuire operatio- 
nem oportet. 

Pcrcipitur bic rumor tanlummodo quarto geslatio- 
nis mense, et eo forlior, quo major cst foetus maluri- 
tas el vigor. Praeterea nos monel de duorum focluum 
praesentia quando uno eodemque tempore in duobus 
abdoininis punclis pcrsenlitur, vel de graviditate exlra- 
uterina quando in tumorc cxtra uterum altunde par- 
vuni locato strepitus istiusmodi luculcntcr patel. 

Ut abdominis auscultatio rite inslitui possit, oppor- 
tuuu positio esl gravidae concedenda, borizonlalis fere 
scmpcr, pcrraro orecla; praelerca uullum corpus, iiul- 



lumque vacuum inter stethoscopium et uterum adsit 
oportcl, unicumquc abdorainis rcgionf cylindrum ad- 
moveri dcbet, ast frequentius inlcr spatium ex arcu 
crurali et umbilico limitatum rumor cordis prosilit. 
Maxima vero ia his investigationibus adhieuda diligcn- 
lia, sonus valde debiles evadunl, el maximo opus erit 
silentin: praelerea aliquando sunt haecce phaenomena 
inlermittcntia , vcl saltem non scmper perccptibilia , 
hinc minimc eorutu e\istentiam denegamus, si prima 
suh invcstigatione non revelantur. Hocee tandem ar- 
gumentum absolvimus ejus practicam utilitatem toto 
animi ardcre commendando. 

II. Percumo. Praecipuus procul dubio in nonnullis 
ventris adfcctionibus explorationis modus cl examini 
manuali praefcrcndus est percussio. Haec vero quamvis 
de ipsius usu ad morborum detcgendam praesentiam 
in veterum scriplis sermo habealur, atlamen hisce lan- 
tum lemporibus clarissimi pericula Laennecchii, Prio- 
ry, Corvisart aliorumque ad perfectionem ita' perducc- 
batur, ut in praesenliarum non solum in viscerum tho- 
racis acgritudinibus , sed ctiam et in illis abdominis 
utillimum constiluat diagnosticum pracsidium. 

Percussio esl illa medici operalio, cujus opc diver- 
sae abdominis partes ab ipso percussae sonitus pecu- 
liaris promanant. 

Distinguilur in mediatam quando periicitur aliquod 
eorpus inter abdomen cL digitos poncndo, quod corpus 
conslat cx disco eburneo vcl ligneo duorum circiter 



poMcum diametro insignito, cujus facies, quae cuti ad- 
plicatur, est laevigata et plana; altera anulum promi- 
nenlem, vel duas appendices, vel unam 'tautum possi- 
det: corpus istiusmodi vocatur phximetrum. Secundus 
percussionis modus dicitur immediatus, cx eo quod 
obtinetur abdomen apicibus duorum vel plurium digi- 
torum simul junctis, vel aliquando digttis manus dex- 
terae, illos sinistra e ventris parietibus innixos percu- 
tiendo. 

Percussio immediata libenter adhibetur in morbis pe- 
ctoris, quum parietum soliditas atque elasticitas plexi- 
mctri vices gerere possint: mediata porro in ipsismi- 
nime necessaria; in abdominalibus propter involucrc- 
rum mollitiem viscerumque posilionem atque multipli- 
citatem vix ac ne vix quidcm eadem carere possumus. 

In percussionc abdominis diversos percipimus sonos, 
pro uti pleximetro ejusdem superficiei aduiolo majorem 
^■el minorem alTerimus pressionem. Quando vero levi 
utimur pressionc, tunc propter ioleslinorum aere plus 
minusve repletorum dislensionem percussio sonum edit 
tympamlicum ; dum c contra sub majori prcssione so- 
num pcrcipimus oblusum, quia inteslinorum parieles 
et aliquod corpus aut solidum aul liquidum accesse- 
runt. Ila si pcrcussioncm instituimus super ventricu- 
lum cibis vacuum propter aerem inclusuin sonum ela- 
rissimura oblinemus-, si e contra magnara alimcntorom 
copiara continet, sonum oblusum ferc corporis solidi 
ad instar reddit. Si vero uno ct codem lempore aerem 



ii producit, qui in 



dominis partibus, quibus aer et liquida simui juncla 
existant, facili negotio perseolitur. 

Fere semper crassa intestina magna aeris quantitatc 
providentur, pauca vero tenuia, hinc sub percussione 
sonus valde modiScatus percipitur. Caecum inteslinum 
magnam aeris quantitatem admittens in statu etiam 
sano suam rcgioncm multum sonoram efflcit, a qua 
tres inlestini colon porliones enascuntur, quae semper 
sonum clarum tribuunt. fiegio iliaca sinistra propler 
collectiones faecales in curvatura sygmoidea vigcutes, 
et inteslina tenuia partem centralem abdominis baben- 
tia, quae sub statu normali exigua aeris quantilate sca- 
tent, sonum obtusiorem Iransmillunt. 

Occurrunt in praxi medica nonnullae adfccliones 
membranae inucosae inleslinorum baerentes, in quibus 
ingens gazorum copia evolvitur, illarumquc parietes in 
omnibus fere circumvolulionibus valde distendunlur; 
baec adfectio diu perdurans nominc tympanitidi» insi- 
gnitur, el hoc propter sonum illi tympani non absimi- 
lem quem sub percussione elicit abdomen. Fraesenlia 
cystidis liquidis peculiaribus rcplclac aut morbosae ve- 
getationis per sonum obtusiorcm innolescit, quem he- 
par, lien et cetera viscera indurata sub percussionc edu- 

silum noslram dirigcrc allcnlioncm oporlet; pccloris 
eniut aegriludiuis, et praccipue lobi inferioris puluionis 



sinistri , nonnullorum viscerum abdommalium Diorbi 
mirum in modum vel propler consensum, vel propter 
partium proximitatem mfluxum in hepalis functiones 
exereent. Praesenlia lienis, nisi ejus volumen sit mor- 
bose adauctum, nec non sedes renum propter muscu- 
lorum lumbarium densilalem diflicillinie a pcrcussione 
paleflunl. 

Abdominis percussio prae ceteris casibus in hydro- 
pe ascilc vel incipienle, vel jam diu vigenle raaximum 
et praclicum affert emolumentum. Oportet primilus, ut 
edocli simus liquida effusa cavilatis fundum pelere el 
viscera cava aerem continentia supra iila (liquida) flu- 
ctuantia remanere. Exinde evenil quod in spalio vi- 



ts respondente sub pcrcussione sonus lympanicus, 
dum e contra in parlibus inferioribus liquidis cffusis 
respondcntibus sonus obtusus babeatur. Quam ob rcm 
non levis erit momenti statuere quaenam foret posilio 



potest erecla vel horizontalis: primo in casu provin- 
ciae inferiores abdominis, uti hypogaslrica , inguina- 
les elc. sonum obtusum dalmnu sub situ horizontaii 
hujusmodi obtusitas ad lalera abdominis manifestabi- 
tur. Tali paclo parva eliam fluidi quantilas per fluctua- 

In hydrope eysl 



sedes liquidi min 
tumoribus eirca quos explorator dubitet, utrum iu ab- 
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dominalibus parietibus, an ia eavitate sedemagnoscaiit, 
tunc percussio aliqua premitur difficultale . Nihilomi- 
dus si tmnor in cavitate residet, etiam magna sub prcs- 
sione pleximetri sonus obtusus; e contra si parietibus 
innilitur, magna adhuc sub pressioue sonus clarus ovol- 
vilur. 

III. JSxamen manuale. Inler varias cxplorationis ra- 
tiones haud negligendum, immo in quam pluribus ca- 
sibus celeris praestabilius est examen manuale; tactus 
eoim prae aliis sensibus raro erroribus subjtcilur, ejus 
judicia magis tuta evaduot el praecipue si huic sensui 
compressionem adjungimus. 

Ut autem exploratio abdominalis indubiis corone- 
tur conclusionibus, talem aegri silum seligere oportet, 
in quo musculis abdominalibus relaxalis, omnia con- 
tenta viscera manibus libere explorari possunt; et liinc 
acger horizonlalis cubans, capile sulTulto, et thorace 
parnm inclinato, genibus modice Oexis, cruribus ere- 
ctis alque divaricatis oplinium medico praebet situm. 
SIc relaxantur musculi abdominales, quod melius obti- 
netur si aegrotantis attentio distrahitur, vel ad loquen- 
dum ipse invitatur. Sunl casus in praxi in quibus nul- 
lo raodo isliusmodi relaxatio haberi potest, et hoc si- 
gnum magni ponderis evadit. Videtur enim aegrotus 
veluli per instinctum parietes abdominis in perma- 
nente lensione relinere, ut viscera supposila gravi in- 
nammalione detenta et proinde valde sensibilia a com- 
pressione lueatur. Hoc frequenlissime accidit in phlo- 
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gosibus membranae mucosae iDtestinoruin , in quibus 
diffieili negotio tolalis musculorum relaxatio obtinetur. 

Manualis explorationis ope patent: fonna et volu- 
men venlris, quae melius per inspeetionem diguoscun- 
tur: gradus leosionis aut mollitiei temperies; sensibi- 
litas et praesentia eorporum lum solidorum tum flui- 
dorum in cavitale abdomims. 

Gradus lensionis et molliUei parielum abdomina- 
lium per simplicem manuum adplicationem, vel levis- 



o pressioms ope n^ 
irborum febrilinm atadio aliquantu- 



lum venler lenditur, qui subinde incipiente eornm re- 
solotione pedelentim magts fil mollis et Iractabilis. Si 
autem vero in eisdem morbis tenditur venter et uno 
eodemqne tempore adaugetur ejus volumen, tunc pri- 
mus metbcorismi gradus conlingit. In inflammationi- 
bus gravissimis metbeorismus summa cum sensibili- 
tate adsociatur. Status istiuamodi abdominis absque ul- 
la difficultale dignoscilur, si percussio examini manuali 
auxilium affert. 

In temperiei gradu statuendo, ne forle decipiamur, 
magna cum circumspectione incedendun est propter 
i,dum de rclativo 



potius, quam de absoluto caloris gradu judicandum est, 
et eo magis quod temperies supcrficici abdominis una 
cum Ihermogenesi generali cousiderala symploma sislit 
magni momenti. Temperies valde elala fere semper pro 
inlerna phlogosi depooit; st sensationem ingralam mor- 
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dacem, uti ilicunt palhologi, referl, lunc majoris morbi 
gravilatis est indicium, el plerumque adfectionis indo- 
lis typhoideae signum . 

In exploranda sensibilitate seroper a levi pressione 
incipiendum, praecipue si aeger procul levem eliam 
attacluni reformidat; haec intolerantia fere semper ad- 
fectionem parietibus hacrentem designat. Si vero hanc 
intolerantiam superficialem non invenimus, compressio 
parietiim adaugeatur, ejusque mutetur direclio : evenit 
enim saepe saepius, uL directione pressionis mutata 
mulenlur quoque et aegri sensationes. Quapropler sum- 
ma esse debet exploraloris diligenlia qui hoece auxi- 
lium diagnosticum adbibet; ipse ne nimium aut rudi 
modo tangat atque premat abdomen; sed nec celeriter 
ac negligenler locum suspicatae adfectionis semel ex- 
ploret; praeEerea diligenler attendat sub examine ad 
cxpressionem adspectus aegrolantis, id quod illius sen- 
salionum signum suis relalionibus cerlius alque secu- 
rius coostituit. 

Oiximus superius, quod nobis per explorationem 
manualem praeter formam, volumen, gradum tensio- 
nis alque sensibililatem, quoque patefiuntcorpora solida 
alque liquida in abdomine contenla . Reapse lempore 
exploralionis partem aliquam tumidam comprehenderc 
possumus; statim illius naturam, situm, volumco, for- 
mam, cohaesionem, rclationes nec non sensibililalis 
gradum investigare debemus, si fluidas conlineat sub- 
stanlias nec ne, si mobihs aut fixa. In subjectis graci- 
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libus, in feminis et infantibus praesertim, semper sum- 
ma cum prudenlia conditio viscerum abdominatium esl 
nobis perscrutanda, et eo magis, quod naturales par- 
tium condiliones cum morbosis alterationibus confnndi 
possunt. Ita materies faecales in colon intestino col- 
Jeclae, nec non vertebralis columna pro morbosis ve- 
gelationibus habitae fuerunt, quod uumquam contigis- 
set, si major explorationis diligentia esset adhibita. 

Uli vero liquidi praesentia in abdomiais cavitate de- 
tegatur, oporlet, nt parietes abdominis quemdam len- 
sionis gradum referant. Ad hoc obtinendum aegrotus 
jaceat in lecto corporc omnino extenso, cujus lumbis 
pulvinar supponitur. Sed meliori consilio, si fieri pol- 
est aegrotum in positione erecla examinemus ; parietes 
enim hoc in casu naturalem acquirunt lensionem, et 
fluida lege gravitatis coacla inferiorem atque anlerio- 
rem cavitalis partem petunt, atque a supernatanlibus 



Hisce praemissis, lateri abdominis manus una impo- 
nitur eum firma atque sat levi pressione, et in parle 
opposita digitis percutitur manus alterius. Tunc tempo- 
ris, si existit fluidum signum patbognomonicum ascitis, 
quemdam nempe inotum ondulatoriom {flucluationem) 
percipimus . 

IV. fnsper.tio. Maec quoque exploralionis ralio pe- 
culiares babet indicationes, quibus nec aoscultalio, nec 
percussio, nec tam exactius examen manuale satisfa- 
cere pussunl . Hujusce adminiculi diagnostici ope agno- 



scinius volumen, fonnam atque abdoniiuis parietum 
iuuliini. Relate ad volumen, hoe celeris corporis par- 
libus aeque sub nonnali statu respondere debet; quan- 
do vero vel adauctum vel imminutum ab oculis explo- 
ratoribus invenitur, signum sistit diagnosticum niagni 
i in morbis tam febrilibus quam ehroniee de-. 

e in morbis mfanttum, in infbun- 
t, in febribusnervosis lyphoideis, 



Belate ad fonnam ventris, haec signum mullis in ca- 
sibus valde pretiosum evadit. In hydrope ovarii, in 
ascyte, tympanilide, gravidltate tam intra quam exlra 
uterina, in hepatis induraliane, diversissimas inducit 



slica. Praeterea colica pictorum, dolorea ejusdem fere 
indolis ac in enlerilidc saeviunt, ideoque facilis erit me- 
dici deceptio , nisi forma atque volumen abdominis nos 
ab hoc errore removerent. Est enim in enleritide abdo- 
men distensum, in eolica pictorum valde contractum . 
In infantibus denique, ut de ccteris sileam, gravi morbo 
detenlis, non ne forma et volumen veulris optimum 
conslituit praesidium ad staluendum, ulrum adfectio 
encephali, an potius mucosae intestinorum inaideat? 

Relate ad motus abdominis observandura est quod 
nonnullorum morbomm phaenomena characterislica vi- 
dentur, et speciatim si uno eodcmque tempore una 
cum motibus Iboracis analytico examiui snbjiciuntur . 
In enterilide, exempli gralia, in pcritonitide, gravi- 



— 19 — 

dilatc, hydrope aliisque morbis, in quibus summa eva- 
dil abdominis distensio, mottis parieluni ejusdem cavi- 
tatis vel nulli, vel fere nulli exlaut, dum ex altera par- 
le illi thoracis adaucti advertuntur. Contrarium res se 
habel in morbis viscerum pectoris, in pleuritide acu- 
tissima vel unius vel utriusque lateris, in aslhmate, in 
quibus respiratio a solo diaphragmate perBcitur ; par ie- 
tes thoracis immoti, abdominis mobilissimi cernuntur. 

En pauca qnae de abdominis exploratione collexi . 
Ex hisce liquido nnicuique patet quanlum haec omnia 
a varits medictnae institutionibus ab eximiis Viris in 
medium prolatis distent. 
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Jejunium absolutum per unam alteramve diein, nullo 
autem modo per meuses et annoa protrahi potest. 
II. 

Sub majori medicinae perfectione chirurgiae cam- 
pus limitalur. 

ni. 

Sub durae matris laesionibus, laeditur quoque oculi 
functio. 

IV. 

In ophthalmilidis cujuscumque indolis cura sauguinis 
depletiones primum, mercurialia secundum tenent lo- 

V 

In diagnosi morborum nolio causarum nou tantum 
ulilis, sed neccssaria. 

VI. 

Superfoetatio in humana specic ccrla . 

VII 

Vini alcoholisque abusus, opitulanle dispositione 
subjecli, accessui apoplectico favet. 

vm 

Syphilis textus membranaceos praediligit . 
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